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con  que  aparece  y meto  do  cnrntleo 

(le  tu  cólera  itiarb  prapue^to  p r la  junta  superior  de  sani- 
dad de  este  estad*.,  y apro  o ación  por  el  gnbícin:)  di  l mismo. 


colera  morbo  es  ana  eaifermeda  1 muy  violenta  que  a- 
tnca  de  preferem  ia  el  estoinaifo  y las  tripas  con  ardor  de  estas  panes 
vómitos  y dearreas,  sed  muy  viva,  calambres  muy  dolorosos  en  .odo 
el  cuerpo,  enfriainiento  y color  moradi»  y hasta  negro,  de  suerte  ijue 
no  es  la  colera  morbo  cualquiera  enfermedad  que  no  ofrezca  todos  es- 
tos síntomas  juntos  Su  entrada  se  anuncia  por  una  iucomodida.i  ge- 
neral, como  de  cansancio  principalme  >te  en  los  brazos  y piernas,  do- 
lor mas  ó menos  fuerte  á la  boca  del  estomago,  debilidad  d postra- 
ción de  fuerzas,  algunas  veces  mucho  calor,  y el  pulso  muy  vivo  Bien 
pronto  se  va  mudando  el  semblante  del  enfermo  dando  indicios  de 
Cítár  fuertemente  atormentado  de  un  dolor  que  por  instantes  se  estien- 
de  por  todo  el  vientre  cansando  retortijones  que  llegan  hasta  el  ano, 
estendiendose  después  muchas  veces  el  dolor  y la  oprecion,  hasta  el 
pecho  y garganta.  En  este,  tiempo  se  presentan  los  vdinitos  frecneu- 
tes,  y las  continuas  evacuaciones  por  la  via  posterior,  que  llegan  á 
poner  á los  enfermos  al  estado  de  no  poderse  mover  á causa  de  la 
ecstíciva  debilidad  y postración  que  les  produce.  El  semblante  se  po- 
ne pálido  ó mortal.  Un  frió  general  cubre  al  enfermo:  y los  repeti- 
dos calambres  y contracciones  de  brazos,  piernas  y espinazo  contribu- 
yen á atormentar  al  infeliz  paciente.  Las  orinas  son  mu}'  escasas  y 
algunas  veces  faltan  enteramente.  El  pulso  muy  poco  sensible  y como 
trémulo.  Es  <iel  caso  tener  presente,  que  si  en  este  estado  de  la  en- 
fermedad hay  caletílura,  y el  pulso  se  siente  bastante  lleno  y fuerte, 
es  un  anuncio  favorable.  Las  evacuaciones  que  al  principio  arrojan 
los  enfermos  son  puramente  de  las  materias  contenidas  eu  el  estoma- 
go, es  decir,  los  escrementos  mas  d menos  liquides;  pero  poco  á uov  o 
van  variando  estas,  siendo  después  como  de  una  agua  de  suero  nes- 
clados  con  algunos  grupos  semejantes  á la  goma  d manteca,  tMliilos 
de  diversos  colores  ya  verdosos  ya  amarillos.  Por  momento?  se  au- 
mentan las  contracciones  dolf)rnsas  de  las  piernas  y bnsos  p.'ileiidien- 
dose  por  todo  el  vientre.  Al  enfermo  se  le  eutorpese  el  oid  j;  y un 
•umbido  muy  moLsto  ataca  la  cabeza.  Siente  una  oprecion  grande  en 
el  pecho  y un  desconsuelo  que  no  le  deja  resollar.  Un  sudor  frió  le 


bsña,  y hasta  su  respiración"' á'  resuello  ei  igualment*  fría.  La  piel  • 
pellejo  se  pone  rugoso,  y nriiohas  veces  en  este  CLiarlo  de  la  eoferme- 
dad.  toma  un  color  azularlo,  aplomado  d pálido  verdoso.  Su  cara  se 
pone  de  momento  «n  momento  mas  afligida  y triste,  los  ojos  somidog 
niedios  llorosos,  tienen  ai  rededor  un  cerco  amoratado  bastante  nota» 
ble  (ojeras)  la  pnlides  y la  frialdad  es  ecseciva;  y ei.  fin  el  s*  olilante 
de  l«iK  tnlermos  en  este  caso  es  verdaderarnete  caoaveriio,  siendo  se- 
gún el  sentir  de  algunos  médicos,  esta  sola  señal  la  que  dejaría  cono- 
cer la  ecsisiencia  de  la  co'lera  morbo. 

En  este  periodo  de  la  enfermedad,  apenas  se  percibe  el  puls» 
y por  lignameoie  que  se  apriete  con  los  dedos  se  dt ja  de  sentir:  la 
sed  es  insaciable:  la  lengua  y la  boca  están  pálidas,  blancas,  hiimedag 
y trias:  la  voz  es  devil  o ñas  ver  es,  otras  ronca,  y siempre  mn  ^ estra- 
ña  y como  sepulcral.  El  enfermo  tiene  unas  agitaciones  y mmiinieii- 
tos  que  ni  el  mismo  sabe  lo  que  apetece  ni  que  desea;  sin  embartio, 
no  disvaria  ni  pierde  la  cabeza.  A poco  tiempo  van  cesando  los  vó- 
mitos y evacuaciones,  pero  la  frialdad,  palidez  y debilidad  subsisten. 
En  seguida  entra  el  paciente  en  un  abatimiento  total  y iin  abandono 
de  si  n.isim),  que  es  s*  gnida  de  la  muerte.  En  compei  dio  se  puede 
decir,  que  los  sintr.mas  raracteristicos  de  la  colera  morbo,  son  ti  do- 
lor á la  boca  del  estomago,  vomites  frecuentes,  evacuar  iones  al  prni- 
cipio,  de  inimor  y después  de  un  liquido  blanquisco  y glutinoso;  ta- 
lambn  s violentos,  frió  de  las  estremidades  al  priin  ipioy  de>pues  gene- 
ral escasez  de  orina,  piel  húmeda,  fria  y rugosa  debilidad  de  pulso  y 
notable  variación  del  semblante  que  se  pone  como  de  moribundo,  y co- 
lor prieto  del  cuerpo. 

Cuando  e!  f mfermo  en  virtud  de  los  remedios  va  tomando  sn  oa 
lor  natural,  el  pulso  se  v«  Ir.icnnclr*  mas  sensible,  el  «Ifdor  r aima,  los 
vr'mitos  y evar  uaciones  son  menos  frecuentes,  y estas  últimas  v,.rian, 
tomando  un  color  amarrillento  d vilioso,  y la  sed  es  menos  intensa, 
hay  alguna  esperanza  aunque  subsistan  algunos  otrits  siniomas  de  que  el 
enfern.o  sa  libre;  sin  embargo,  ni  el  medico  i i los  asistentes  se  deja- 
rán ahir  inar  con  estos  alivios  . creyendo  el  paciente  fuera  de  peligro; 
pues  i.i  r: speriericia  ha  ensrñad*  lo  <<inrario:  asi  como  no  se  deberá 
de>c- ! ¡ r o<  la  curación  ai.n  en  los  momr  ntos  mas  peligicscs,  pues 

esta  ení- rmedad  ha  manifestado  de  todos  modos  sus  caprichos. 

METODO  CURATIVO. 

Esta  enfermedad  abandonada  asi  misma,  es  indudablemente 
mortal;  pero  recurriendo  á algunas  medicinas  se  libran  muchos  enfer- 
mos. Propondremos  aqui  las  que  la  esperiencia  ha  acreditado  mas 
efic.n  es,  limiiiindonos  á atpieüos  inoigenas  (paia  o,iiit  n » scribimos')  pue- 
úáu  tener  mas  á la  mano,  pues  eu  las  poblacÍMiies  donde  haya  fatul- 


tativot,  cTnro  ei  que  se  debe  consultar  con  él  luego  que  se  sientan  la 
invacion  de  la  enrern)edad. 

Si  el  enfermo  ha  sido  anteriormente  sano  y ‘robusto,  es  decir 
que  no  haya  padecido  enfermededes  largas  que  lo  hayan  debilitado,  y 
•i  los  sintonías  se  presentan  con  mucha  fuerza,  habiendo  mucha  calen* 
tura,  un  pulso  ninv  fuerte  y lleno,  gran  dolor  en  el  estomago,  mu- 
cha sed  he.  será  muy  del  caso,  dar  una  sangría  del  brazo  de  seis, 
ocho,  diez,  doce  y aun  catorce  onzas  de  sangre,  sefi'un  la  edad,  ro- 
bustez del  enferme  y fuerza  del  pulso,  lornediaianiente  se  le  retirará 
todo  alimento,  no  dándole  en  todo  el  dia  » tra  cosa  que  una  cuchara- 
da de  cocimiento  de  la  raiz  de  malvas  d malvavisco  de  dos  en  dos 
horas  y si  hay  proporción  agregarle  f cada  cucharada  tres  ó cuairo 
gotas  de  espíritus  de  nitro  dulce.  Si  después  de  la  sangría  del  bra- 
zo subsiste  la  calentura  y el  dolor  fuerte  del  estomago  principalmente 
al  apretar  con  la  mano,  si  comienzan  á manifestarse  los  vómitos  y 
las  evacuaciones,'  si  resiste  la  sed  intensa,  la  ancieded  y el  descon- 
tento general,  se  aplicarán  dos  ventosas  sajadas  sobre  el  punto  adolo- 
rido, procurando  sacar  la  cantidad  de  sangre  posible.  £s  necesario 
advertir  qne  las  sangrías  que  á los  principios  prueban  bien,  si  está 
algo  adelántada  la  enftrmedad  son  dañosas.  No  es  conveniente  hacer 
remedios  para  atacar  las  evacuaciones  al  principio;  y antes  algunos  mé- 
dicos aconsejan  aucsiliar  con  i-lgunos  purgantes,  como  el  mercurio  dul- 
ce, el  tártaro  emético,  la  hipecacuana  he.  pero  nos  parece  asi  mismo 
arriesgado  el  usar  de  purgantes  fuertes  en  el  principio  de  la  enfer- 
medad. Mas  en  el  caso  de  qne  haya  pujos  teniendo  el  enfermo  fre- 
roente  gana  de  evacuar,  sin  poderlo  verifícar,  si  la  vasca  no  es  mu- 
cha, y los  r»'tor  tijoiies  del  vientre  muy  seguidos,  se  podrá  dar  al  en- 
termo  un  purgante  suave,  como  la  pulpa  de  cañafístola,  el  cocimiento 
de  tamarindos  con  crémor,  sin  perder  de  vista,  que  si  no  es  un  caso 
muy  urgente  el  estomago  debe  estar  vacio. 

Se  han  observado  muy  buenos  efectos  de  las  frotaciones  rfpe- 
tid>8  en  los  brazos  y piernas  de  aguardiente  alcamforado  tintura  de 
mostaza,  de  drimes,  de  cantáridas,  vinagre  con  sal  &ic.  advirtiendo  que 
todas  estas  frotaciones  se  hacen  calientes,  asi  como  lodo  lo  que  fuere 
necesario  dar  al  enfermo  por  la  noca  deberá  ser  frió,  siendo  se  bre  to- 
do, lo  mejor,  la  aguaT  ciada  donde  la  ubiere,  y eso  en  corta  canti- 
dad. 

Si  se  aumenta  el  desmayo  y la  debilidad,  la  frialdad  es  mayor, 
h»s  calambres  repelidos,  el  pulso  muy  débil,  y hay  sudor  frió,  se  \.ará 
al  enf  rmo,  un  medio  pozuelo  de  cosimiento  de  mansanilia,  ñor  de  tilia, 
borraja,  amapola,  c)  saúco  he.  con  unas  gotas  ether  sulfúrico  que  se- 
rán desde  veinte  hasta  sesenta  en  el  cocimiento. 

En  este  caso  será  bueno  también  dar  un  baño  de  vapor,  calentan- 
do bastantes  pedernales  d piedras  del  rio,  y debajo  de  un  toldo  bien 


tapado  colorar  al  enfermo  y regar  inmediatamente  las  piedras  con  agua 
mezclada  con  agu ardiente  alcanf'rado  d vinaijre,  á fin  ile^^qiie  el  en- 
fermo recilia  enlodo  el  cuerpo  el  vapor  lo  mas  caliente  rjue  pueda.  Mes- 
pnes  se  abrigará  mui  lio  y se  le  dejará  en  la  cama  para  ver  si  suda, 
eu  cuyo  caso  se  le  aüsiliará  con  medio  pozuelo  de  aignno  de  los  coci- 
mientos arriba  dichos. 

Si  á pesar  de  todo  esto  siguen  los  sintomas  de  dolor,  escasez  de 
orina  y calambres,  en  lal  caso,  sin  dejar  las  frotaciones,  se  aplicarán 
al  enfermo  unas  cataplasmas  compuestas  de  lebuduru  d masa,  mostaza 
molida  y un  poco  de  ajo,  mojando  todo  esto  con  vinagre  hasta  que 
qu -de  hf'cho  una  pasta  para  aplicar  á la»  pantorrillas  por  hora  y me- 
dia y por  otro  taiKo  tiempo  á los  empeines  de  los  pies.  Entonces  no 
se  dará  otra  cosa  al  enfermo  que  una  corta  cantidad  de  atru?  común 
fría  con  mías  gotas  de  Láudano  que  serán  de  doce  á quince. 

Si  estando  el  enfermo  en  este  estado  de  debilidad  d postración,  se 
manifestare  temblor  de  cuerpo  d estremecimientos  repentinos  de  los 
miembros,  se  repetirán  las  cataplasmas  en  los  brazos  y piernas,  aña- 
diéndole un  poco  de  chile  molido,  y se  mantendrán  puestas  hasta  que 
lebanten  ampollas.  Se  les  dará  en  este  tiempo  de  dos-  en  dos  horas, 
medio»  pozuelos  de  cocimiento  de  adormidera»  un  poco  cargado,  d de 
borraja,  lechuga,  amapola,  sanco  Sic.  siendo  preferible  á lodos  estos 
cocimientos  el  de  adormidera  d lechuga. 

Como  entre  los  indígenas  no  es  fácil  que  puedan  tener  cáusticos  para 
hacer  uso  de  ellos,  y aun  cuando  los  tnbieran  ignoran  el  método  de 
aplicarlos  y curarlos;  se  puede  en  los  casos  muy  urgentes  suplir  por  ellos, 
COA  la  aplicación  de  la  agrua  bas'ante  caliente  La  agua  hirvieir'o 
deberá  aplicar  cuando  la  frialdad  de  los  pies  y piernas  sea  mucha,  el 
pulso  este  muy  débil,  los  vomito»  muy  fre<  ulules,  y la  sed  sea  intensa. 
La  dieta  deberá  subsistir  por  diez,  veinte  d cuarenta  dia.s  después  del 
ataque,  según  lo  mas  d menos  fuerte  que  haya  sido.  En  el  estado  de 
convalecencia  solo  deberá  to.nar  el  enlermo,  esldo  de  pollo  d gallina, 
y poca  sopa  de  pan,  aumentando  poco  á poco  la  cantidad  de  dlimeiuo, 
hasta  que  se  restablezca  completamente. 

Ks  cuanto  puede  decirla  comisión  limitándose  á las  estrechas  cir- 
cunstancias de  hablar  solamente  de  aquellas  clases  de  medicamentos  siin- 
• ple^  que  está  en  la  posibilidad  de  los  iiidigenas  el  adquirirlos  y el 
usarlos;  por  lo  que  se  notará  en  esta  esposicion,  la  falta  de  medica- 
mentos mas  a 'aptados  á las  circunstancia  . 

Es  cdpia  dtd  original  que  presentí!  la  com  sio.i  á la  junta  superior  de 
sanidad.  Oaxaca  enero  12  de  1833 — Juan  tp’  inweno  li'  lnños  SHo. 

Es  í dpia  de  su  original.  Oa.\ac!i  Enero  12  de  1833. — Anthés 
AJaiút  Humero 

O AJACA  18.13. 

Reimpresa  en  San  Luis  Potosí  mi  la  Oficina  del  E.»ta(lo  en  Palacio  á cargo 
del  Cindadano  José  María  Infante. 
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